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 داﻧﺸﺠﻮﯾﺎن در راﺑﻄﻪ ﺑﺎ ﻋﻮاﻣﻞ ﺗﺤﺼﯿﻠﯽ رواﻧﯽ ﺑﺮرﺳﯽ ﺑﻬﺪاﺷﺖ
  
 3، اﯾﺮج ﻧﯿﮏ ﭘﯽ2، ﺳﯿﻤﯿﻦ ﻏﻼﻣﺮﺿﺎﯾﯽ1دﮐﺘﺮ ﺳﻌﯿﺪ ﻓﺮح ﺑﺨﺶ*
  ﻋﻀﻮ ﻫﯿﺄت ﻋﻠﻤﯽ داﻧﺸﮕﺎه ﻟﺮﺳﺘﺎن1،2،3
  
  ﺧﻼﺻﻪ
ﻌﺎت ﻣﺘﻌﺪد ﻧﺸﺎن ﻣﻄﺎﻟ. ﻫﺎ اﺳﺖ  ﯾﮑﯽ از ﻣﻬﻤﺘﺮﯾﻦ ﻋﻮاﻣﻞ ﻣﺆﺛﺮ در رﺷﺪ و ﭘﺮورش اﺳﺘﻌﺪادﻫﺎی داﻧﺸﺠﻮﯾﺎن وﺟﻮد ﺳﻼﻣﺘﯽ رواﻧﯽ در آن:ﻣﻘﺪﻣﻪ
ﻫﺪف از اﯾﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ، ﺑﺮرﺳﯽ وﺿﻌﯿﺖ . ﻫﺎی دﯾﮕﺮ ﺑﻪ اﺧﺘﻼﻻت رواﻧﯽ و ﻋﺎﻃﻔﯽ ﻣﺒﺘﻼ ﺷﻮﻧﺪ ﻣﯽ دﻫﺪ ﮐﻪ داﻧﺸﺠﻮﯾﺎن ﻧﯿﺰ ﻣﻤﮑﻦ اﺳﺖ ﻫﻤﺎﻧﻨﺪ اﻧﺴﺎن
  . ﺳﻼﻣﺖ رواﻧﯽ داﻧﺸﺠﻮﯾﺎن داﻧﺸﮕﺎه ﻟﺮﺳﺘﺎن در راﺑﻄﻪ ﺑﺎ ﺑﺮﺧﯽ ﻣﺘﻐﯿﯿﺮﻫﺎی ﻓﺮدی و ﺗﺤﺼﯿﻠﯽ اﺳﺖ
                 ﻧﻔﺮ داﻧﺸﺠﻮ ﮐﻪ ﺑﺎ اﺳﺘﻔﺎده از روش 634 ﺗﻮﺻﯿﻔﯽ اﺳﺖ، ﻧﻤﻮﻧﻪ آﻣﺎری ﺗﺤﻘﯿﻖ ﻋﺒﺎرت ﺑﻮد از ﺗﻌﺪاد  در اﯾﻦ ﺗﺤﻘﯿﻖ ﮐﻪ ﯾﮏ ﭘﮋوﻫﺶ:روش ﮐﺎر
ﻫﺎی  ﻧﺎﻣﻪ ای ﮐﻪ ﺣﺎوی ﺳﺌﻮﻻت ﻣﺮﺑﻮط ﺑﻪ وﯾﮋﮔﯽ ﺑﺮای ﮔﺮدآوری داده ﻫﺎی ﻣﻮرد ﻧﯿﺎز از ﭘﺮﺳﺶ. ﻧﻤﻮﻧﻪ ﮔﯿﺮی ﻃﺒﻘﻪ ای ﺑﻪ ﺻﻮرت ﺗﺼﺎدﻓﯽ اﻧﺘﺨﺎب ﺷﺪه ﺑﻮدﻧﺪ
              ﺑﻪ ﻣﻨﻈﻮر ﺑﺮرﺳﯽ راﺑﻄﻪ ﺑﯿﻦ ﻧﻤﺮات ﺳﻼﻣﺖ رواﻧﯽ داﻧﺸﺠﻮﯾﺎن ﺑﺎ .  ﺑﻮد، ﻣﻮرد اﺳﺘﻔﺎده ﻗﺮار ﮔﺮﻓﺖ)SHM( ﺳﻼﻣﺖ رواﻧﯽﺟﻤﻌﯿﺖ ﺷﻨﺎﺧﺘﯽ و ﻣﻘﯿﺎس
  .ﻓﺖ ﺗﺤﻠﯿﻞ ﻗﺮار ﮔﺮ و ﺗﺠﺰﯾﻪ  ﻣﻮرد  SSPSاز ﻧﺮم اﻓﺰار   اﺳﺘﻔﺎده   ﺑﺎ اﺳﺘﻔﺎده ﺷﺪ وﺗﺤﻠﯿﻞ وارﯾﺎﻧﺲ و ﺷﻔﻪ ، tﻣﺘﻐﯿﺮ ﻫﺎی ﺗﺤﺼﯿﻠﯽ و ﻓﺮدی از آزﻣﻮن ﻫﺎی آﻣﺎری
 ﻧﺸﺎن (051ﻧﺎﻣﻪ ﺑﺎ ﻣﯿﺎﻧﮕﯿﻦ  ﮐﻤﯽ ﺑﺎﻻﺗﺮ از ﻣﯿﺎﻧﮕﯿﻦ ﭘﺮﺳﺶ) 461/91 ﺑﺮرﺳﯽ ﻧﻤﺮات ﺳﻼﻣﺖ رواﻧﯽ ﮐﺴﺐ ﺷﺪه ﺗﻮﺳﻂ داﻧﺸﺠﻮﯾﺎن ﺑﺎ ﻣﯿﺎﻧﮕﯿﻦ :ﻧﺘﺎﯾﺞ
،  (=F3/45 ، <P 0/50)  ﻣﺘﻐﯿﺮﻫﺎی ﺳﻦﺣﺎﮐﯽ اﺳﺖﯾﺎﻓﺘﻪ ﻫﺎی ﭘﮋوﻫﺶ ﻫﻤﭽﻨﯿﻦ، . ﺑﺮﺧﻮردار ﻣﯽ ﺑﺎﺷﻨﺪﺳﻼﻣﺖ رواﻧﯽ ﻣﯽ دﻫﺪ ﮐﻪ ﺑﻪ ﻃﻮر ﮐﻠﯽ آﻧﺎن از 
   . داﻧﺸﺠﻮﯾﺎن ﺑﺎ  ﺳﻼﻣﺖ رواﻧﯽ آﻧﺎن راﺑﻄﻪ ﻣﻌﻨﺎ داری دارﻧﺪ ( =F3 /37  ،<P 0/50)و ﻧﻮع دوره ﺗﺤﺼﯿﻠﯽ ( =F4/48 ، <P 0/10)ﺳﻨﻮات ﺗﺤﺼﯿﻠﯽ
، وﺿﻌﯿﺖ ﺳﮑﻮﻧﺖ  (=F0/93، >P0/50)، ﭘﯿﺸﺮﻓﺖ ﺗﺤﺼﯿﻠﯽ(=F0/19 >P0/50) ﮐﻪ ﻣﺘﻐﯿﺮﻫﺎی داﻧﺸﮑﺪه ﯾﺎ رﺷﺘﻪ ﺗﺤﺼﯿﻠﯽاﺳﺖﻧﺘﺎﯾﺞ دﯾﮕﺮ ﻣﺒﯿﻦ آن 
  . داﻧﺸﺠﻮﯾﺎن راﺑﻄﻪ ای ﺑﺎ ﺳﻼﻣﺖ رواﻧﯽ آﻧﺎن ﻧﺪارد (=t0/46، >p 0/50)و ﺗﺄﻫﻞ  ( =F0/55 ،>P0/50)
داﻧﺸﺠﻮﯾﺎن ﺳﻨﯿﻦ ﺑﺎﻻﺗﺮ و  .ﺴﺘﻨﺪ ﻧﺴﺒﺘﺎً ﺑﺎﻻﯾﯽ ﺑﺮﺧﻮردار ﻫﺑﻪ ﻃﻮر ﮐﻠﯽ ﻣﯽ ﺗﻮان ﮔﻔﺖ ﮐﻪ داﻧﺸﺠﻮﯾﺎن داﻧﺸﮕﺎه ﻟﺮﺳﺘﺎن از ﺳﻼﻣﺖ رواﻧﯽ: ﺑﺤﺚ
  . ﺎﻧﻪ در ﻣﻘﺎﯾﺴﻪ ﺑﺎ دﯾﮕﺮ داﻧﺸﺠﻮﯾﺎن از  ﺳﻼﻣﺖ رواﻧﯽ ﮐﻤﺘﺮی ﺑﺮﺧﻮردار ﻫﺴﺘﻨﺪﻫﻤﭽﻨﯿﻦ داﻧﺸﺠﻮﯾﺎن ﺳﺎل ﺳﻮم و ﻧﯿﺰ داﻧﺸﺠﻮﯾﺎن دوره ﻫﺎی ﺷﺒ
   ﺳﻼﻣﺖ رواﻧﯽ، داﻧﺸﺠﻮ، ﺳﺎل، ﺳﻨﻮات، دوره، رﺷﺘﻪ و ﭘﯿﺸﺮﻓﺖ ﺗﺤﺼﯿﻠﯽ، وﺿﻌﯿﺖ ﺗﺄﻫﻞ و ﺳﮑﻮﻧﺖ:ه ﻫﺎی ﮐﻠﯿﺪیواژ
  
  ﻣﻘﺪﻣﻪ
ﻫﺎی  ﺷﺎداﺑﯽ، ﻧﺸﺎط و اﺣﺴﺎس ﺧﻮﺷﺒﺨﺘﯽ ﯾﮑﯽ از ﻣﻮﻫﺒﺖ
ﻫﺎ   ﺑﻪ اﻧﺴﺎن1 رواﻧﯽاﻟﻬﯽ اﺳﺖ ﮐﻪ در ﺳﺎﯾﻪ ﺗﻨﺪرﺳﺘﯽ و ﺳﻼﻣﺖ
اﻋﻄﺎ ﺷﺪه اﺳﺖ، ﻋﻼوه ﺑﺮ آن، ﺳﻼﻣﺖ رواﻧﯽ ﯾﮑﯽ از ﻣﻬﻤﺘﺮﯾﻦ 
اﯾﻦ . ﻫﺎ ﻣﺤﺴﻮب ﻣﯽ ﺷﻮد ﻋﻮاﻣﻞ ﻣﺆﺛﺮ در ارﺗﻘﺎ و ﺗﮑﺎﻣﻞ اﻧﺴﺎن
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  ﻫﺮ ﭼﻨﺪ، داﻧﺸﺠﻮﯾﺎن ﻣﻌﻤﻮﻻً از اﻓﺮاد ﺑﺮﮔﺰﯾﺪۀ اﺟﺘﻤﺎع ﻣﺤﺴﻮب 
ﻧﺪ؛ اﻣﺎ ﻣﻄﺎﻟﻌﺎت ﻣﺘﻌﺪد ﻧﺸﺎن ﻣﯽ دﻫﺪ ﮐﻪ داﻧﺸﺠﻮﯾﺎن ﻧﯿﺰ ﻣﯽ ﺷﻮ
(. 1-4) ﻣﺒﺘﻼ ﺑﻪ اﻧﻮاع اﺧﺘﻼﻻت و ﻣﺸﮑﻼت ﻋﺎﻃﻔﯽ ﻣﯽ ﺑﺎﺷﻨﺪ
ﻣﺤﯿﻄﯽ ﻣﺆﺛﺮ ﺑﺮ  ﭘﮋوﻫﺶ ﺧﻮد ﺑﻪ ﺑﻌﻀﯽ ﺗﻌﺎرﺿﺎت  در2ﮐﺎرول
ﺳﻼﻣﺖ رواﻧﯽ داﻧﺸﺠﻮﯾﺎن ﻧﻈﯿﺮ ﻣﯿﻞ ﺑﻪ ﺗﻔﺮﯾﺤﺎت ﻣﺘﻌﺪد اﺟﺘﻤﺎﻋﯽ 
ﻓﺖ در دروس در اﺣﺘﯿﺎج ﺑﻪ ﭘﯿﺸﺮدر ﻣﻘﺎﺑﻞ ﺗﻤﺎﯾﻞ ﺑﻪ درس ﺧﻮاﻧﺪن، 
ﺑﻪ  ﻣﯿﻞ ﺑﺮاﺑﺮ اﺣﺴﺎس ﺑﯽ ﮐﻔﺎﯾﺘﯽ، ﺗﺮس از اﺑﺮاز ﺷﺨﺼﯿﺖ در ﺑﺮاﺑﺮ
   ﮐﻨﺪ، ﺟﻠﻮﮔﯿﺮی ﻣﯽ آن از  ﮐﻪ ﻣﻮاﻧﻌﯽ ﺑﺮاﺑﺮ در ازدواج ﺑﻪ  ﻧﻤﺎﯾﯽ، ﻣﯿﻞ ﺧﻮد
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  ﺮوه ﻋﻠﻮم ﺗﺮﺑﯿﺘﯽﮔ -داﻧﺸﮑﺪه ﻋﻠﻮم اﻧﺴﺎﻧﯽ
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ﻫﺎی ﻋﻀﻮی، اﻃﺎﻋﺖ از  ﻣﯿﻞ ﺑﻪ ﺑﺮﺗﺮی ﺟﺴﻤﺎﻧﯽ در ﺑﺮاﺑﺮ ﻣﺤﺪودﯾﺖ
ر دﯾﮕﺮان در ﺑﺮاﺑﺮ اﻓﺮاد زورﮔﻮ، ارﺗﺒﺎط ﺑﺎ ﺟﻨﺲ ﻣﺨﺎﻟﻒ، ﺗﻨﻔﺮ از رﻓﺘﺎ
ﻧﺎﺗﻮاﻧﯽ در ﺑﺮوز اﺣﺴﺎﺳﺎت ﺧﻮد، ﻣﺸﮑﻼت اﻗﺘﺼﺎدی ﮐﻪ ﻣﺎﻧﻊ از 
ﻫﺎی ﻫﻨﺮی و ﻋﻠﻤﯽ اﺳﺖ و اﻧﺘﺨﺎب ﺷﻐﻞ و ﺣﺮﻓﻪ  رﺳﯿﺪن ﺑﻪ ﻫﺪف
ﻧﺘﺎﯾﺞ ﺑﺮﺧﯽ ﭘﮋوﻫﺶ ﻫﺎ ﻧﯿﺰ ﻣﺒﯿﻦ آن اﺳﺖ ﮐﻪ (. 5) اﺷﺎره ﻣﯽ ﮐﻨﺪ
ﻫﺎی  ﺗﻌﺎرﺿﺎت ﻓﺮﻫﻨﮕﯽ ﺑﯿﻦ داﻧﺸﺠﻮﯾﺎن از ﻋﻮاﻣﻞ ﻣﺆﺛﺮ ﺑﺮ ﻧﺎراﺣﺘﯽ
  (.6 -8)  ﺷﻤﺎر ﻣﯽ رود ﺑﻪﻫﺎ  رواﻧﯽ در آن
ﻫﺎی ﻣﺘﻌﺪد ﺑﻪ ﻣﻨﻈﻮر ﺗﻌﺮﯾﻒ ﺳﻼﻣﺖ رواﻧﯽ،  ﻋﻠﯽ رﻏﻢ ﺗﻼش
ﭘﺰﺷﮑﺎن ﺑﺎ  روان. ﺗﺎﮐﻨﻮن ﺗﻌﺮﯾﻒ واﺣﺪی از آن ﻣﻮﺟﻮد ﻧﯿﺴﺖ
ﺷﻨﺎﺳﺎن ﺑﺎ دﯾﺪ ﻓﺮدی  دﯾﺪ ﭘﺰﺷﮑﯽ ﺑﻪ ﻣﺴﺌﻠﻪ ﻧﮕﺎه ﻣﯽ ﮐﻨﻨﺪ؛ روان
، (9) ﺳﺎزﻣﺎن ﺑﻬﺪاﺷﺖ ﺟﻬﺎﻧﯽ. و رﻓﺘﺎری ﺑﻪ آن ﺗﻮﺟﻪ دارﻧﺪ
 از ﻗﺎﺑﻠﯿﺖ ارﺗﺒﺎط ﻣﻮزون و ﻫﻤﺎﻫﻨﮓ ﺑﺎ ﺳﻼﻣﺖ رواﻧﯽ را ﻋﺒﺎرت
دﯾﮕﺮان، ﺗﻐﯿﯿﺮ و اﺻﻼح ﻣﺤﯿﻂ ﻓﺮدی و اﺟﺘﻤﺎﻋﯽ و ﺣﻞ ﺗﻀﺎدﻫﺎ 
و ﺗﻤﺎﯾﻼت ﺷﺨﺼﯽ ﺑﻪ ﻃﻮر ﻣﻨﻄﻘﯽ، ﻋﺎدﻻﻧﻪ و ﻣﻨﺎﺳﺐ در ﻧﻈﺮ 
ﺳﻼﻣﺖ رواﻧﯽ را ﺷﺎﻣﻞ ﺳﺎزﮔﺎری ﻣﺪاوم ﺑﺎ  ﮐﺎﭘﻠﻦ. ﻣﯽ آورد
ﺷﺮاﯾﻂ ﻣﺘﻐﯿﺮ و ﺗﻼش ﺑﺮای ﺗﺤﻘﻖ اﻋﺘﺪال ﺑﯿﻦ ﺗﻘﺎﺿﺎﻫﺎی دروﻧﯽ 
  (. 01)ﺎت ﻣﺤﯿﻂ در ﺣﺎل ﺗﻐﯿﯿﺮ ﻣﯽ داﻧﺪ و اﻟﺰاﻣ
ﻃﻮر ﮐﻪ در ﺗﻌﺎرﯾﻒ ﻣﺸﺎﻫﺪه ﻣﯽ ﺷﻮد، ﺷﺨﺼﯽ ﮐﻪ  ﻫﻤﺎن
ﺑﺘﻮاﻧﺪ ﺑﺎ ﻣﺤﯿﻂ ﺧﻮد ﺧﻮب ﺳﺎزﮔﺎر ﺷﻮد، از ﻧﻈﺮ ﺳﻼﻣﺖ رواﻧﯽ 
           اﯾﻦ ﺷﺨﺺ ﺑﺎ ﺗﻌﺎدل رواﻧﯽ، ﻣﻘﺎﺑﻞ . ﺑﻬﻨﺠﺎر ﺧﻮاﻫﺪ ﺑﻮد
  .ﻫﺎی اﺟﺘﻨﺎب ﻧﺎ ﭘﺬﯾﺮ زﻧﺪﮔﯽ ﻣﻘﺎوﻣﺖ ﺧﻮاﻫﺪ داﺷﺖ ﻧﺎﮐﺎﻣﯽ
 ﺳﻼﻣﺖ رواﻧﯽ ﺧﻮد ﺑﻪ ﭼﻬﺎر ﺟﻨﺒﻪ ﺳﻼﻣﺖ رواﻧﯽ ﻓﺮﻧﭻ در ﻣﺪل
ﯾﻌﻨﯽ اﻧﻄﺒﺎق ﻋﯿﻨﯽ ﻓﺮد ﺑﺎ ﻣﺤﯿﻂ، اﻧﻄﺒﺎق ذﻫﻨﯽ ﻓﺮد ﺑﺎ ﻣﺤﯿﻂ، اﻧﻄﺒﺎق 
واﻗﻌﯽ و ﻗﺎﺑﻠﯿﺖ ﺷﻨﺎﺧﺖ و دﺳﺘﺮﺳﯽ ﺑﻪ ﺧﻮد، در ﯾﮏ ﺳﯿﺴﺘﻢ ﭘﻮﯾﺎ 
از ﻧﻈﺮ ﮐﺎﻣﺌﻮ ﻓﺮدی ﮐﻪ از ﺳﻼﻣﺖ رواﻧﯽ (. 11) اﺷﺎره ﻣﯽ ﮐﻨﺪ
ﺑﻪ  1 ﻧﺎﺗﻮاﻧﯽﺑﺮﺧﻮردار اﺳﺖ، ﮐﺴﯽ اﺳﺖ ﮐﻪ از اﺿﻄﺮاب و ﻋﻼﺋﻢ
دور اﺳﺖ، ﻣﯽ ﺗﻮاﻧﺪ ارﺗﺒﺎط ﺳﺎزﻧﺪه ﺑﺎ دﯾﮕﺮان ﺑﺮﻗﺮار ﺳﺎزد و ﻧﯿﺰ 
  اﺳﺎﺳﯽ  ﻫﺪف(.21) ﻗﺎدر ﺑﻪ ﻣﻘﺎﺑﻠﻪ ﺑﺎ ﻓﺸﺎرﻫﺎی زﻧﺪﮔﯽ اﺳﺖ
  داﻧﺸﺠﻮﯾﺎن رواﻧﯽ  ﺳﻼﻣﺖوﺿﻌﯿﺖ ﻣﻘﺎﯾﺴﻪ و ﺑﺮرﺳﯽ ﺣﺎﺿﺮ، ﭘﮋوﻫﺶ
   ﺗﺤﺼﯿﻠﯽ  ﻓﺮدی و داﻧﺸﮕﺎه ﻟﺮﺳﺘﺎن در راﺑﻄﻪ ﺑﺎ ﺑﺮﺧﯽ ﻣﺘﻐﯿﯿﺮﻫﺎی
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 اﺳﺎﺳﯽ ﺗﺤﻘﯿﻖ آن اﺳﺖ ﮐﻪ آﯾﺎ ﺑﯿﻦ لﺳﺌﻮاﺑﺮ اﯾﻦ اﺳﺎس، 
داﻧﺸﮑﺪه ﻣﺤﻞ  ﻣﺘﻐﯿﺮﻫﺎی ﺳﻦ، وﺿﻌﯿﺖ ﺳﮑﻮﻧﺖ، ﺳﺎل ﺗﺤﺼﯿﻠﯽ،
ﻧﻮع دوره ﺗﺤﺼﯿﻠﯽ و ﻣﻌﺪل ﺗﺮم ﺗﺤﺼﯿﻠﯽ داﻧﺸﺠﻮﯾﺎن ﺑﺎ  ﺗﺤﺼﯿﻞ،
ﺳﻼﻣﺖ رواﻧﯽ آﻧﺎن راﺑﻄﻪ ﻣﻌﻨﺎ داری وﺟﻮد دارد؟ در ﭘﮋوﻫﺶ 
ﺣﺎﺿﺮ ﺳﻼﻣﺖ رواﻧﯽ ﺷﺎﻣﻞ اﺑﻌﺎد رﺷﺪ ﯾﺎ ﺑﻬﺒﻮد ﻓﺮدی، ﻓﻘﺪان 
ﻧﺸﺎﻧﻪ ﻫﺎی ﻧﺎﺗﻮاﻧﯽ، ﻇﺮﻓﯿﺖ ﺑﺮﻗﺮاری راﺑﻄﻪ ﺑﺎ اﺿﻄﺮاب، ﻓﻘﺪان 
  .   دﯾﮕﺮان و ﻇﺮﻓﯿﺖ ﻣﻘﺎﺑﻠﻪ ﺑﺎ ﻓﺸﺎرﻫﺎی زﻧﺪﮔﯽ اﺳﺖ
     
  روش ﮐﺎر
اﯾﻦ ﺗﺤﻘﯿﻖ ﮐﻪ ﯾﮏ ﭘﮋوﻫﺶ ﺗﻮﺻﯿﻔﯽ اﺳﺖ، وﺿﻌﯿﺖ در 
. ﺳﻼﻣﺖ رواﻧﯽ داﻧﺸﺠﻮﯾﺎن ﻣﻮرد ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ و ﻣﻘﺎﯾﺴﻪ ﻗﺮار ﮔﺮﻓﺖ
ﺟﺎﻣﻌﻪ آﻣﺎری ﺷﺎﻣﻞ ﮐﻠﯿﻪ داﻧﺸﺠﻮﯾﺎن دﺧﺘﺮ و ﭘﺴﺮ داﻧﺸﮕﺎه ﻟﺮﺳﺘﺎن 
ﻧﻤﻮﻧﻪ آﻣﺎری ﺗﺤﻘﯿﻖ ﻋﺒﺎرت .  ﺑﻮد3831-4831در ﺳﺎل ﺗﺤﺼﯿﻠﯽ 
 ﻧﻔﺮ داﻧﺸﺠﻮ ﮐﻪ ﺑﺎ اﺳﺘﻔﺎده از روش ﻧﻤﻮﻧﻪ ﮔﯿﺮی 634ﺑﻮد از ﺗﻌﺪاد 
ﺑﻪ ﻣﻨﻈﻮر . ﻃﺒﻘﻪ ای ﺑﻪ ﺻﻮرت ﺗﺼﺎدﻓﯽ اﻧﺘﺨﺎب ﺷﺪه ﺑﻮدﻧﺪ
ﮔﺮدآوری داده ﻫﺎی ﻣﻮرد ﻧﯿﺎز ﺑﺮای آزﻣﻮن ﻓﺮﺿﯿﻪ ﻫﺎی ﺗﺤﻘﯿﻖ، 
ﻫﺎی ﺟﻤﻌﯿﺖ  ﯽت ﻣﺮﺑﻮط ﺑﻪ وﯾﮋﮔﺳﺌﻮاﻻﯾﮏ ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ ﺣﺎوی 
ﻣﻮرد اﺳﺘﻔﺎده ﻗﺮار  )SHM(٢ﺷﻨﺎﺧﺘﯽ و ﻣﻘﯿﺎس ﺳﻼﻣﺖ رواﻧﯽ
ﺑﻪ ( 21) ﺗﻮﺳﻂ ﮐﺎﻣﺌﻮ2991ﻣﻘﯿﺎس ﺳﻼﻣﺖ رواﻧﯽ در ﺳﺎل . ﮔﺮﻓﺖ
ﻣﻨﻈﻮر ﺗﻌﯿﯿﻦ ﺳﻄﺢ ﺳﻼﻣﺖ رواﻧﯽ داﻧﺸﺠﻮﯾﺎن ﺳﺎﺧﺘﻪ ﺷﺪ و ﺑﺎ 
اﯾﺠﺎد ﺗﻐﯿﯿﺮات ﺟﺰﺋﯽ ﺑﻪ ﻣﻨﻈﻮر اﺳﺘﻔﺎده در ﻧﻤﻮﻧﻪ ﻫﺎی اﯾﺮاﻧﯽ ﻣﻮرد 
 05ﻣﻘﯿﺎس ﺳﻼﻣﺖ رواﻧﯽ ﺷﺎﻣﻞ (. 41، 31، 8) اﺳﺘﻔﺎده ﻗﺮار ﮔﺮﻓﺖ
 ﺳﺎده ﺑﻪ ﻣﻨﻈﻮر ﺗﻌﯿﯿﻦ ﺳﻄﺢ ﺳﻼﻣﺖ رواﻧﯽ ﻣﺪﯾﺮان ﻣﺪارس ﺳﺌﻮال
 ﻓﻘﺪان، 3ﻫﺎی رﺷﺪ و ﺑﻬﺒﻮد ﻓﺮدی و ﺣﺎوی ﺧﺮده ﻣﻘﯿﺎس
  ﺑﺎ  راﺑﻄﻪ ﺑﺮﻗﺮاری ﻧﺸﺎﻧﻪ ﻫﺎی ﻧﺎﺗﻮاﻧﯽ، ﻇﺮﻓﯿﺖ  ﻓﻘﺪان  اﺿﻄﺮاب،
ﭘﺎﺳﺦ ﻫﺮ .  زﻧﺪﮔﯽ اﺳﺖیﻇﺮﻓﯿﺖ ﻣﻘﺎﺑﻠﻪ ﺑﺎ ﻓﺸﺎرﻫﺎ ودﯾﮕﺮان 
 ﻧﻤﺮه   درﺟﻪ ﺑﻨﺪی ﺷﺪه اﺳﺖ، ﺑﺎ اﯾﻦ وﺟﻮد روش1– 5ﺳﺌﻮال ﺑﯿﻦ 
  داﻣﻨﻪ   رو،  اﯾﻦ از  و   اﺳﺖ ﻣﻌﮑﻮس  ﮔﺬاری ﺑﺮﺧﯽ ﺳﺌﻮاﻻت
 و 05 –052در ﻣﻘﯿﺎس ﺳﻼﻣﺖ رواﻧﯽ ﺑﯿﻦ ﻫﺮ آزﻣﻮدﻧﯽ ﻧﻤﺮه 
  وﺟﻮد   دﻫﻨﺪه ﻧﺸﺎن ﻣﯿﺎﻧﮕﯿﻦ از   ﺑﺎﻻﺗﺮ ﻧﻤﺮه   .اﺳﺖ  051ﻣﯿﺎﻧﮕﯿﻦ 
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 43، 33ﺷﻤﺎره  ،68  و ﺗﺎﺑﺴﺘﺎن ﺑﻬﺎر                                                           ﻓﺼﻠﻨﺎﻣﻪ اﺻﻮل ﺑﻬﺪاﺷﺖ رواﻧﯽ       
  
  
 ﺑﺮای 1ای آﻟﻔﺎی ﮐﺮﻧﺒﺎخ ﻧﺘﺎﯾﺞ اﺟﺮ.ﺑﺎﺷﺪﺳﻼﻣﺖ رواﻧﯽ در ﻓﺮد ﻣﯽ 
ﺑﺎﻻﯾﯽ ( 0/38) ﻣﻘﯿﺎس ﺳﻼﻣﺖ رواﻧﯽ، ﺿﺮﯾﺐ ﭘﺎﯾﺎﯾﯽ2ﺗﻌﯿﯿﻦ ﭘﺎﯾﺎﯾﯽ
  .ﻧﺸﺎن ﻣﯽ دﻫﺪ را 
ﺑﻪ ﻣﻨﻈﻮر ﺟﻠﺐ ﻫﻤﮑﺎری آزﻣﻮدﻧﯽ ﻫﺎ، ﭘﺲ از ﺗﻮﺿﯿﺤﺎت 
ﮐﺎﻓﯽ در ﺧﺼﻮص ﻫﺪف ﮐﻠﯽ ﭘﮋوﻫﺶ، از آﻧﺎن ﺧﻮاﺳﺘﻪ ﺷﺪ ﮐﻪ 
اﺟﺮای . ﻧﺎﻣﻪ ﭘﺎﺳﺦ دﻫﻨﺪ ت ﭘﺮﺳﺶﺳﺌﻮاﻻﺑﺪون ذﮐﺮ ﻧﺎم ﺑﻪ 
 دﻗﯿﻘﻪ 01 ﺗﺎ 8روی ﻫﺮ آزﻣﻮدﻧﯽ ﺑﻪ ﻃﻮر ﻣﺘﻮﺳﻂ ﻧﺎﻣﻪ ﺑﺮ  ﭘﺮﺳﺶ
.  روز ﺑﻮد6ﻧﺎﻣﻪ ﻫﺎ  ﻃﻮل ﻣﯽ ﮐﺸﯿﺪ و ﻃﻮل ﻣﺪت اﺟﺮای ﭘﺮﺳﺶ
        ،SSPSﭘﺲ از ﮔﺮدآوری داده ﻫﺎ، ﺑﺎ اﺳﺘﻔﺎده از ﻧﺮم اﻓﺰار 
ﺑﻪ ﻣﻨﻈﻮر ﻣﻘﺎﯾﺴﻪ ﻣﯿﺎﻧﮕﯿﻦ ﻧﻤﺮات ﺳﻼﻣﺖ رواﻧﯽ داﻧﺸﺠﻮﯾﺎن در 
    راﺑﻄﻪ ﺑﺎ ﻣﺘﻐﯿﺮﻫﺎی وﺿﻌﯿﺖ ﺗﺄﻫﻞ، ﺳﻦ، وﺿﻌﯿﺖ ﺳﮑﻮﻧﺖ، 
ﻧﻮع دوره ﺗﺤﺼﯿﻠﯽ،  داﻧﺸﮑﺪه ﻣﺤﻞ ﺗﺤﺼﯿﻞ، ﯿﻠﯽ،ﺳﺎل ﺗﺤﺼ
(  و ﺗﺤﻠﯿﻞ وارﯾﺎﻧﺲ ﯾﮏ راﻫﻪtﻣﻌﺪل ﺗﺮم ﺗﺤﺼﯿﻠﯽ؛ از آزﻣﻮن 
ﻫﺎ  ﻫﻤﭽﻨﯿﻦ ﺑﻪ ﻣﻨﻈﻮر ﺑﺮرﺳﯽ ﻣﻘﺎﯾﺴﻪ دو ﺑﻪ دو ﮔﺮوه. اﺳﺘﻔﺎده ﺷﺪ
در ﻣﻮرد ﻣﺘﻐﯿﺮﻫﺎﯾﯽ ﮐﻪ ﻧﺘﺎﯾﺞ آزﻣﻮن ﺗﺠﺰﯾﻪ و ﺗﺤﻠﯿﻞ وارﯾﺎﻧﺲ 
  . ﻣﻌﻨﺎ دار ﺑﻮد؛ آزﻣﻮن ﺷﻔﻪ ﺑﻪ ﮐﺎر ﮔﺮﻓﺘﻪ ﺷﺪ
  
  ﻧﺘﺎﯾﺞ
ﺑﺮرﺳﯽ داده ﻫﺎی ﺟﻤﻌﯿﺖ ﺷﻨﺎﺧﺘﯽ ﻧﺸﺎن ﻣﯽ دﻫﺪ ﮐﻪ از ﻣﺠﻤﻮع 
 ﺳﺎل و 02 ﻧﻔﺮ ﻧﻤﻮﻧﻪ آﻣﺎری، ﺗﻌﺪاد داﻧﺸﺠﻮﯾﺎن ﮔﺮوه ﻫﺎی ﺳﻨﯽ 634
 912، 171 ﺳﺎل ﺑﻪ ﺗﺮﺗﯿﺐ 22 ﺳﺎل، و ﺑﺎﻻﺗﺮ از 22 و 12ﭘﺎﯾﯿﻦ ﺗﺮ، ﺑﯿﻦ 
    ﻧﻔﺮ121 و96، 421، 331از اﯾﻦ ﻣﯿﺎن، ﺗﻌﺪاد .  ﻧﻔﺮ ﻣﯽ ﺑﺎﺷﻨﺪ64و 
 ﻫﺎی ﻋﻠﻮم، ﻋﻠﻮم اﻧﺴﺎﻧﯽ، ﻣﻬﻨﺪﺳﯽ و ﺑﻪ ﺗﺮﺗﯿﺐ در داﻧﺸﮑﺪه
ﺑﻪ ﻋﻼوه، ﺗﻌﺪاد داﻧﺸﺠﻮﯾﺎن . ﮐﺸﺎورزی ﻣﺸﻐﻮل ﺑﻪ ﺗﺤﺼﯿﻞ ﺑﻮدﻧﺪ
 ﻧﻔﺮ و 27 ﻧﻔﺮ، ﻣﻨﺰل اﺟﺎره ای 402ﺳﺎﮐﻦ ﺧﻮاﺑﮕﺎه داﻧﺸﮕﺎه ﺑﺎﻟﻎ ﺑﺮ 
ﻫﺎی اول، دوم،  ﺗﻌﺪاد داﻧﺸﺠﻮﯾﺎن ﺳﺎل.  ﻧﻔﺮ ﺑﻮدﻧﺪ061ﻣﻨﺰل ﺷﺨﺼﯽ
. ﺮ ﺑﻮدﻧﺪ ﻧﻔ47 و96، 741، 641ﺳﻮم و ﭼﻬﺎرم داﻧﺸﮕﺎه ﺑﻪ ﺗﺮﺗﯿﺐ 
   ﺟﻤﻌﯿﺖ ﺷﻨﺎﺧﺘﯽ ﻫﻤﭽﻨﯿﻦ ﻣﺒﯿﻦ آن اﺳﺖ ﮐﻪﺑﺮرﺳﯽ داده ﻫﺎی
، 872 روزاﻧﻪ، ﺷﺒﺎﻧﻪ و ﻧﯿﻤﻪ ﺣﻀﻮری ﺑﻪ ﺗﺮﺗﯿﺐ داﻧﺸﺠﻮﯾﺎن ﺗﻌﺪاد
   . ﻧﻔﺮ ﻣﯽ ﺑﺎﺷﻨﺪ121 و 421
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  461/91آﻣﺪه ﺑﺎ ﻣﯿﺎﻧﮕﯿﻦ   ﺑﻪ دﺳﺖﺑﺮرﺳﯽ ﻧﻤﺮات ﺳﻼﻣﺖ رواﻧﯽ 
ی ﺑﺮﺧﻮردارﻣﺒﯿﻦ ( 051ﮐﻤﯽ ﺑﺎﻻﺗﺮ از ﻣﯿﺎﻧﮕﯿﻦ آزﻣﻮن ﺑﺎ ﻣﯿﺎﻧﮕﯿﻦ)
، ﺑﯿﺎﻧﮕﺮ Fﻫﺎی  ﺑﺮرﺳﯽ ارزش . ﺳﻼﻣﺖ رواﻧﯽ اﺳﺖداﻧﺸﺠﻮﯾﺎن از
ﺳﻼﻣﺖ رواﻧﯽ داﻧﺸﺠﻮﯾﺎن در راﺑﻄﻪ ﺑﺎ ﻣﺘﻐﯿﺮ ﺳﻦ  آن اﺳﺖ ﮐﻪ ﺑﯿﻦ
، <P 0/50) ﻣﻌﻨﯽ داری وﺟﻮد دارد    درﺻﺪ ﺗﻔﺎوت59  در ﺳﻄﺢ
       آزﻣﻮن ﺷﻔﻪ ﺑﻪ ﻣﻨﻈﻮر ﻣﻘﺎﯾﺴﻪ دو ﺑﻪ دو ﻣﯿﺎﻧﮕﯿﻦ (.=F3/45
 ﺳﺎل در 02وه ﺳﻨﯽ زﯾﺮ ﮔﺮوه ﻫﺎ ﻧﺸﺎن ﻣﯽ دﻫﺪ ﮐﻪ داﻧﺸﺠﻮﯾﺎن ﮔﺮ
 ﺳﺎل از ﺳﻼﻣﺖ رواﻧﯽ 22 ﺗﺎ 12ﻣﻘﺎﯾﺴﻪ ﺑﺎ داﻧﺸﺠﻮﯾﺎن ﮔﺮوه ﺳﻨﯽ 
  ﺑﻬﺘﺮی ﺑﺮﺧﻮردار ﻫﺴﺘﻨﺪ؛ در ﺻﻮرﺗﯽ ﮐﻪ اﯾﻦ ﺗﻔﺎوت در ﻣﻮرد
  .ﮔﺮوه ﻫﺎی ﺳﻨﯽ دﯾﮕﺮ ﻣﻌﻨﯽ دار ﻧﯿﺴﺖ
ﻧﺘﺎﯾﺞ ﺗﺠﺰﯾﻪ و ﺗﺤﻠﯿﻞ وارﯾﺎﻧﺲ ﯾﮏ راﻫﻪ ﺑﯿﺎﻧﮕﺮ آن اﺳﺖ ﮐﻪ 
ز ﻧﻈﺮ ﺳﻼﻣﺖ ﻫﺎی ﻣﺨﺘﻠﻒ ا ﺑﻪ ﻃﻮر ﮐﻠﯽ ﺑﯿﻦ داﻧﺸﺠﻮﯾﺎن ﺳﺎل
 درﺻﺪ ﺗﻔﺎوت ﻣﻌﻨﯽ داری وﺟﻮد دارد 99رواﻧﯽ در ﺳﻄﺢ 
ﺑﺮرﺳﯽ ﻣﯿﺎﻧﮕﯿﻦ دو ﺑﻪ دو ﮔﺮوه ﻫﺎ ﻧﺸﺎن (. =F4/48 ، <P 0/10)
ﻣﯽ دﻫﺪ ﮐﻪ داﻧﺸﺠﻮﯾﺎن ﺳﺎل ﺳﻮم داﻧﺸﮕﺎه در ﻣﻘﺎﯾﺴﻪ ﺑﺎ 
ﻫﺎی اول، دوم و ﭼﻬﺎرم از ﺳﻼﻣﺖ رواﻧﯽ  داﻧﺸﺠﻮﯾﺎن ﺳﺎل
وه ﻫﺎی دﯾﮕﺮ اﯾﻦ ﺗﻔﺎوت در ﻣﻮرد ﮔﺮ. ﮐﻤﺘﺮی ﺑﺮﺧﻮردار ﻫﺴﺘﻨﺪ
  .ﻣﺸﺎﻫﺪه ﻧﻤﯽ ﺷﻮد
ﻧﺘﺎﯾﺞ ﻫﻤﭽﻨﯿﻦ ﻧﺸﺎن ﻣﯽ دﻫﺪ ﮐﻪ ﺑﯿﻦ ﺳﻼﻣﺖ رواﻧﯽ و ﻧﻮع 
       درﺻﺪ ﺗﻔﺎوت  59دوره ﺗﺤﺼﯿﻠﯽ داﻧﺸﺠﻮﯾﺎن در ﺳﻄﺢ 
آزﻣﻮن ﺷﻔﻪ ﺑﻪ (. =F3 /37 ،<P 0/50) ﻣﻌﻨﯽ داری وﺟﻮد دارد
ﻣﻨﻈﻮر ﻣﻘﺎﯾﺴﻪ دو ﺑﻪ دو ﻣﯿﺎﻧﮕﯿﻦ ﮔﺮوه ﻫﺎ ﻧﺸﺎن ﻣﯽ دﻫﺪ ﮐﻪ 
               اﻧﻪ در ﻣﻘﺎﯾﺴﻪ ﺑﺎ داﻧﺸﺠﻮﯾﺎن ﺷﺒﺎﻧﻪ از داﻧﺸﺠﻮﯾﺎن دوره ﻫﺎی روز
ﺳﻼﻣﺖ رواﻧﯽ ﺑﻬﺘﺮی ﺑﺮﺧﻮردار ﻫﺴﺘﻨﺪ؛ اﯾﻦ ﺗﻔﺎوت در ﻣﻮرد 
ﺗﺠﺰﯾﻪ و ﺗﺤﻠﯿﻞ وارﯾﺎﻧﺲ  .ﮔﺮوه ﻫﺎی ﺳﻨﯽ دﯾﮕﺮ ﻣﻌﻨﯽ دار ﻧﯿﺴﺖ
 ﺗﺤﺼﯿﻞﻣﺤﻞ ﻫﺎ ﻧﺸﺎن ﻣﯽ دﻫﺪ ﺑﯿﻦ ﻣﺘﻐﯿﺮﻫﺎی داﻧﺸﮑﺪه  ﮔﺮوه
ﭘﯿﺸﺮﻓﺖ ) ، ﻣﻌﺪل واﺣﺪﻫﺎی ﮔﺬراﻧﺪه(=F0/19 >P0/50)
و وﺿﻌﯿﺖ ﺳﮑﻮﻧﺖ  (=F0/93، >P0/50)ﺷﺪه  (ﺼﯿﻠﯽﺗﺤ
راﺑﻄﻪ ای  ( =F0/55 ،>P0/50)داﻧﺸﺠﻮﯾﺎن ﺑﺎ ﺳﻼﻣﺖ رواﻧﯽ آﻧﺎن 
در  داﻧﺸﺠﻮﯾﺎنﺑﻨﺎﺑﺮاﯾﻦ ﻣﯽ ﺗﻮان ﺑﯿﺎن ﮐﺮد ﮐﻪ ﺗﺤﺼﯿﻞ  .وﺟﻮد ﻧﺪارد
 و   ﻣﻬﻨﺪﺳﯽ- ﻓﻨﯽادﺑﯿﺎت و ﻋﻠﻮم اﻧﺴﺎﻧﯽ، داﻧﺸﮑﺪه ﻫﺎی ﻋﻠﻮم،





                                     دﮐﺘﺮ ﺳﻌﯿﺪ ﻓﺮح ﺑﺨﺶ و ﻫﻤﮑﺎران داﻧﺸﺠﻮﯾﺎن در راﺑﻄﻪ ﺑﺎ ﻋﻮاﻣﻞ ﺗﺤﺼﯿﻠﯽ رواﻧﯽ ﺑﺮرﺳﯽ ﺑﻬﺪاﺷﺖ
  
ﭘﯿﺸﺮﻓﺖ ) ﺑﻪ ﻋﻼوه، ﮐﯿﻔﯿﺖ ﻣﻌﺪل واﺣﺪﻫﺎی ﮔﺬراﻧﺪه ﺷﺪه
ﻫﻤﭽﻨﯿﻦ .  ﻧﯿﺰ راﺑﻄﻪ ای ﺑﺎ ﺳﻼﻣﺖ رواﻧﯽ آﻧﺎن ﻧﺪارد(ﺗﺤﺼﯿﻠﯽ
 اﺟﺎره ای،  ﺳﮑﻮﻧﺖ داﻧﺸﺠﻮﯾﺎن در ﺧﻮاﺑﮕﺎه، ﻣﻨﺰل ﺷﺨﺼﯽ و ﯾﺎ
ﺑﻪ ﻋﻼوه، ﻧﺘﺎﯾﺞ . راﺑﻄﻪ ﻣﻌﻨﺎ داری ﺑﺎ ﺳﻼﻣﺖ رواﻧﯽ آﻧﺎن ﻧﺪارد
ﻣﻘﺎﯾﺴﻪ ﻣﯿﺎﻧﮕﯿﻦ ﺳﻼﻣﺖ رواﻧﯽ داﻧﺸﺠﻮﯾﺎن ﻣﺘﺄﻫﻞ و  ﺑﺮای tآزﻣﻮن 
 ﮐﻪ ﺗﻔﺎوت ﻣﻌﻨﯽ داری (=t0/46، >p0/50)ﻣﺠﺮد ﻧﺸﺎن ﻣﯽ دﻫﺪ
  .ﺑﯿﻦ آﻧﺎن وﺟﻮد ﻧﺪارد
  
  ﺑﺤﺚ 
ﺑﺮرﺳﯽ ﯾﺎﻓﺘﻪ ﻫﺎی ﭘﮋوﻫﺶ ﺣﺎﺿﺮ ﻧﺸﺎن ﻣﯽ دﻫﺪ داﻧﺸﺠﻮﯾﺎﻧﯽ 
 ﺳﺎل اﺳﺖ ﻧﺴﺒﺖ ﺑﻪ داﻧﺸﺠﻮﯾﺎﻧﯽ ﮐﻪ ﺳﻦ 02ﮐﻪ ﺳﻦ آﻧﺎن ﮐﻤﺘﺮ از 
 ﺳﺎل اﺳﺖ از ﺳﻼﻣﺖ رواﻧﯽ ﺑﻬﺘﺮی ﺑﺮﺧﻮردار 22 و 12آﻧﺎن ﺑﯿﻦ 
 اﺿﻄﺮاب ﻓﻘﺪاناﯾﻦ ﺗﻔﺎوت در رﺷﺪ و ﺑﻬﺒﻮد ﻓﺮدی و . ﻫﺴﺘﻨﺪ
داری  ﺎط ﻣﻌﻨﯽﻦ راﺳﺘﺎ، ﻋﻤﺮان ﻧﺴﺐ ارﺗﺒﯿدر ﻫﻤ. ﻣﺸﺎﻫﺪه ﻣﯽ ﺷﻮد
ﻧﺘﺎﯾﺞ . (51) ﺑﯿﻦ ﻣﺘﻐﯿﺮ ﺳﻦ ﺑﺎ ﺳﻼﻣﺖ روان ﮔﺰارش ﮐﺮده اﺳﺖ
ﺗﺤﻘﯿﻖ ﻫﻤﭽﻨﯿﻦ روﺷﻦ ﻣﯽ ﺳﺎزد ﮐﻪ داﻧﺸﺠﻮﯾﺎن ﺳﺎل ﺳﻮم در 
ﻫﺎی اول، دوم و ﭼﻬﺎرم از ﺳﻼﻣﺖ  ﻣﻘﺎﯾﺴﻪ ﺑﺎ داﻧﺸﺠﻮﯾﺎن ﺳﺎل
اﯾﻦ ﻣﺴﺌﻠﻪ ﺑﺎ ﯾﺎﻓﺘﻪ ﻫﺎی ﻗﺒﻠﯽ . رواﻧﯽ ﮐﻤﺘﺮی ﺑﺮﺧﻮردار ﻫﺴﺘﻨﺪ
 ﺳﺎﻟﻪ و ﮐﻤﺘﺮ، در ﻣﻘﺎﯾﺴﻪ 02ن ﮐﻪ داﻧﺸﺠﻮﯾﺎ ﭘﮋوﻫﺶ ﻣﺒﻨﯽ ﺑﺮ اﯾﻦ
 ﺳﺎل از ﺳﻼﻣﺖ رواﻧﯽ ﺑﻬﺘﺮی ﺑﺮﺧﻮردار 12ﺑﺎ داﻧﺸﺠﻮﯾﺎن ﺑﯿﺸﺘﺮ از 
ﻫﺎی   ﺑﻪ ﻋﺒﺎرت دﯾﮕﺮ داﻧﺸﺠﻮﯾﺎن ﺳﺎل.ﺑﻮدﻧﺪ، ﻫﻤﺨﻮاﻧﯽ دارد
ﯾﮑﯽ از دﻻﯾﻞ . ﺑﺎﻻﺗﺮ از ﺳﻼﻣﺖ رواﻧﯽ ﮐﻤﺘﺮی ﺑﺮﺧﻮردار ﻫﺴﺘﻨﺪ
اﯾﻦ ﻣﺴﺌﻠﻪ ﺑﻪ ﻣﺘﻐﯿﺮﻫﺎ و ﺷﺮاﯾﻂ ﻧﺎﻣﻨﺎﺳﺐ ﻓﺮﻫﻨﮕﯽ،آﻣﻮزﺷﯽ، 
      ، اﺟﺘﻤﺎﻋﯽ و ﻣﺪﯾﺮﯾﺘﯽ درون و ﺑﺮون داﻧﺸﮕﺎﻫﯽ ﺑﺎزاﻗﺘﺼﺎدی
  ﻫﺎ  نآ ورود ﺑﻪ داﻧﺸﮕﺎه ﺑﺎ ﻣﯽ ﮔﺮدد ﮐﻪ ﺑﻪ ﺗﺪرﯾﺞ داﻧﺸﺠﻮ ﭘﺲ از
در ﭘﮋوﻫﺶ ﺧﻮد اﺷﺎره ( 5)ﮐﻪ ﮐﺎرول   ﻫﻤﭽﻨﺎن.ﻣﯽ ﮔﺮدد روﻪ روﺑ
ﻣﯽ ﮐﻨﺪ، ﯾﮑﯽ از دﻻﯾﻞ اﯾﻦ ﻣﺴﺌﻠﻪ ﺑﻪ ﺷﺮاﯾﻂ، ﻣﺘﻐﯿﺮﻫﺎ و ﺗﻌﺎرﺿﺎت 
  . داﻧﺸﺠﻮ ﺑﺎز ﻣﯽ ﮔﺮدددرون داﻧﺸﮕﺎﻫﯽ در ﻃﻮل دوران ﺗﺤﺼﯿﻞ
   از    اﺳﺘﻔﺎده  ﺑﺎ  ﭘﮋوﻫﺶ ﺧﻮد  در  ﻓﻮق، ﻫﻮﻣﻦ  ﻧﺘﺎﯾﺞ در ﺣﻤﺎﯾﺖ از
 ﻫﯿﺠﺎﻧﯽ    ﭘﺎﯾﺪاری  ﮐﻪ  ﮔﺮﻓﺖ  ﻧﺘﯿﺠﻪ ﮔﻮردن، ﺷﺨﺼﯿﺘﯽ   ﻧﯿﻤﺮخ 
 داﻧﺸﺠﻮﯾﺎن ﺳﺎل اول ﺑﻪ ﻣﺮاﺗﺐ ﺑﯿﺸﺘﺮ از داﻧﺸﺠﻮﯾﺎن ﺳﺎل آﺧﺮ اﺳﺖ
   ﺑﯿﻦ ﮐﻪ   ﻣﯽ ﮐﻨﺪ  اﺷﺎره ﺧﻮد ﭘﮋوﻫﺶ  در  ﻣﻬﺮان  اﮔﺮ ﭼﻪ،   (.61)
  
ﻫﺎی ﻣﺨﺘﻠﻒ از ﺣﯿﺚ اﺑﺘﻼ ﺑﻪ اﺿﻄﺮاب ﺗﻔﺎوﺗﯽ  داﻧﺸﺠﻮﯾﺎن ﺳﺎل
، اﻣﺎ، دﯾﻮﯾﺪﺳﻮن ﻧﺸﺎن داد ﮐﻪ ﻣﯿﺰان اﺿﻄﺮاب در (71) وﺟﻮد ﻧﺪارد
  (.81) داﻧﺸﺠﻮﯾﺎن ﻣﺒﺘﺪی ﺑﯿﺶ از داﻧﺸﺠﻮﯾﺎن ارﺷﺪ اﺳﺖ
ﻧﺘﺎﯾﺞ ﺗﺤﻘﯿﻖ ﻫﻤﭽﻨﯿﻦ ﻧﺸﺎن ﻣﯽ دﻫﺪ ﮐﻪ داﻧﺸﺠﻮﯾﺎن دوره ﻫﺎی 
ﻪ از ﺳﻼﻣﺖ رواﻧﯽ ﺑﻬﺘﺮی روزاﻧﻪ در ﻣﻘﺎﯾﺴﻪ ﺑﺎ داﻧﺸﺠﻮﯾﺎن ﺷﺒﺎﻧ
ﺑﻪ اﺣﺴﺎس ﻣﻤﮑﻦ اﺳﺖ ﯾﮑﯽ از دﻻﯾﻞ اﯾﻦ اﻣﺮ . ﺑﺮﺧﻮردار ﻫﺴﺘﻨﺪ
 دوره ﻫﺎی  ﻋﺪم ﻣﻮﻓﻘﯿﺖ داﻧﺸﺠﻮﯾﺎن ﺷﺒﺎﻧﻪ در ورود ﺑﻪ داﻧﺸﮕﺎه در
وﺟﻮد ﺗﻔﺎوت در اراﺋﻪ ﺧﺪﻣﺎت رﻓﺎﻫﯽ و آﻣﻮزﺷﯽ . روزاﻧﻪ ﺑﺎز ﮔﺮدد
ﯾﻞ  از دﻻﻣﻌﻤﻮل ﺑﻪ داﻧﺸﺠﻮﯾﺎن ﺷﺒﺎﻧﻪ در ﻣﻘﺎﯾﺴﻪ ﺑﺎ داﻧﺸﺠﻮﯾﺎن روزاﻧﻪ
ﻫﻤﭽﻨﯿﻦ، اﯾﻦ ﻣﺴﺌﻠﻪ ﻣﻤﮑﻦ . اﺣﺘﻤﺎﻟﯽ اﯾﻦ اﻣﺮ ﻣﺤﺴﻮب ﻣﯽ ﮔﺮدد
اﺳﺖ ﺗﺎ اﻧﺪازه ای ﺑﻪ ﻣﺴﺎﺋﻞ و ﻣﺸﮑﻼت ﻣﺎﻟﯽ و ﻧﺎﺗﻮاﻧﯽ در ﭘﺮداﺧﺖ 
  .ﺷﻬﺮﯾﻪ ﻫﺎی ﺳﻨﮕﯿﻦ داﻧﺸﺠﻮﯾﺎن ﺷﺒﺎﻧﻪ ﻣﺮﺑﻮط ﺑﺎﺷﺪ
ﻧﺘﺎﯾﺞ دﯾﮕﺮ ﺗﺤﻘﯿﻖ ﺣﺎﺿﺮ ﻧﺸﺎن ﻣﯽ دﻫﺪ ﮐﻪ ﺗﺤﺼﯿﻞ 
      داﻧﺸﺠﻮﯾﺎن در داﻧﺸﮑﺪه ﻫﺎی ﻋﻠﻮم، ادﺑﯿﺎت و ﻋﻠﻮم اﻧﺴﺎﻧﯽ،
 ﻣﻬﻨﺪﺳﯽ و ﮐﺸﺎورزی ﻫﯿﭻ راﺑﻄﻪ ای ﺑﺎ ﺳﻼﻣﺖ رواﻧﯽ - ﻓﻨﯽ
در ﻫﻤﯿﻦ راﺳﺘﺎ، ﻣﺮداﻧﯽ ﺑﻠﺪاﺟﯽ ﻧﺘﯿﺠﻪ ﮔﺮﻓﺖ ﮐﻪ از . آﻧﺎن ﻧﺪارد
ﺑﯿﻦ داﻧﺸﺠﻮﯾﺎن رﺷﺘﻪ ﻫﺎی ﺗﺤﺼﯿﻠﯽ ﻣﺨﺘﻠﻒ ﻧﻈﺮ ﺑﻬﺪاﺷﺖ رواﻧﯽ 
آﻗﺎ ﺑﺎﺑﺎ در   ﺑﺮ ﺧﻼف ﻧﺘﺎﯾﺞ ﺗﺤﻘﯿﻖ ﺣﺎﺿﺮ، . ﺗﻔﺎوﺗﯽ وﺟﻮد ﻧﺪارد
ﯾﺎن ﮔﺮوه ﻋﻠﻮم ﭘﺰﺷﮑﯽ ﺗﺤﻘﯿﻖ ﺧﻮد ﻧﺘﯿﺠﻪ ﮔﺮﻓﺖ ﮐﻪ داﻧﺸﺠﻮ
   در ﺳﻼﻣﺖ رواﻧﯽ ﻧﺴﺒﺖ ﺑﻪ ﮔﺮوه ﻋﻠﻮم در وﺿﻌﯿﺖ ﺑﻬﺘﺮی 
ﻫﻮﻣﻦ ﻧﯿﺰ ﺑﯿﺎن ﻣﯽ دارد ﺗﻤﺎﯾﻞ ﺑﻪ ﺑﺮﻗﺮاری (. 91) ﻗﺮار دارﻧﺪ
رواﺑﻂ ﺷﺨﺼﯽ ﻧﺰد داﻧﺸﺠﻮﯾﺎن داﻧﺸﮑﺪه ﻫﺎی ﻋﻠﻮم ﺗﺮﺑﯿﺘﯽ از 
(. 61) داﻧﺸﺠﻮﯾﺎن داﻧﺸﮑﺪه ﻫﺎی ادﺑﯿﺎت و ﻋﻠﻮم ﭘﺎﯾﻪ ﺑﯿﺸﺘﺮ اﺳﺖ
ﺸﺎن ﻣﯽ دﻫﺪ ﮐﻪ ﻣﯿﺰان اﺿﻄﺮاب ﻧﺘﺎﯾﺞ ﭘﮋوﻫﺶ ﻣﻬﺮان ﻧﯿﺰ ﻧ
 ﺑﯿﺸﺘﺮ اﺳﺖ ﺷﻨﺎﺳﯽ داﻧﺸﺠﻮﯾﺎن ﭘﺰﺷﮑﯽ از داﻧﺸﺠﻮﯾﺎن روان
ﻣﯿﺰان اﺿﻄﺮاب در  دﯾﻮﯾﺪﺳﻮن ﻧﺸﺎن ﻣﯽ دﻫﺪ ﮐﻪ(. 71)
 رﺷﺘﻪ ﻫﺎی ﻓﻨﯽ ﺑﯿﺶ از داﻧﺸﺠﻮﯾﺎن ﺳﺎﯾﺮ رﺷﺘﻪ ﻫﺎ اﺳﺖداﻧﺸﺠﻮﯾﺎن 
واﺣﺪﻫﺎی  (ﭘﯿﺸﺮﻓﺖ ﺗﺤﺼﯿﻠﯽ)ﺑﻪ ﻋﻼوه، ﮐﯿﻔﯿﺖ ﻣﻌﺪل  (.81)
ﺑﺮ ﺧﻼف  .ای ﺑﺎ ﺳﻼﻣﺖ رواﻧﯽ ﻧﺪاردﮔﺬراﻧﺪه ﺷﺪه ﻧﯿﺰ راﺑﻄﻪ 
 ﻣﻌﮑﻮس  ﻫﻤﺒﺴﺘﮕﯽ  ﮐﻪ  داد  ﻧﺸﺎن   ﺗﻮراﻧﯽ ﻧﺘﺎﯾﺞ ﺗﺤﻘﯿﻖ ﺣﺎﺿﺮ، 
  ﻧﮋﻧﺪی روان اﻓﺴﺮدﮔﯽ و داری ﺑﯿﻦ ﻧﻤﺮات ﺳﻼﻣﺖ ﻋﻤﻮﻣﯽ، ﻣﻌﻨﯽو
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 ﻖﯿﻘﺤﺗ ﺞﯾﺎﺘﻧ زا ﯽﮑﯾنآ ﻪﺑ هرﺎﺷا ﺖﺷاد  ﺖﻧﻮﮑﺳ ﻦﯿﺑ ﻪﮐ
ﺰﻨﻣ ،هﺎﮕﺑاﻮﺧ رد نﺎﯾﻮﺠﺸﻧاد ﺖﻣﻼﺳ ﺎﺑ یا هرﺎﺟا ﺎﯾ و ﯽﺼﺨﺷ ل
دراﺪﻧ دﻮﺟو یا ﻪﻄﺑار نﺎﻧآ ﯽﻧاور . ﻪﺴﯾﺎﻘﻣ ،هوﻼﻋ ﻪﺑ       
 ﺖﻣﻼﺳﭻﯿﻫ ﻪﮐ ﺪﻫد ﯽﻣ نﺎﺸﻧ دﺮﺠﻣ و ﻞﻫﺄﺘﻣ نﺎﯾﻮﺠﺸﻧاد ﯽﻧاور        
ﻪﻄﺑار دراﺪﻧ دﻮﺟو ﯽﻧاور ﺖﻣﻼﺳ و ﺖﯿﺴﻨﺟ ﻦﯿﺑ یا . ﯽﻧادﺮﻣ ،ﺎﻣا
ﺒﺴﻧ ﻞﻫﺄﺘﻣ نﺎﯾﻮﺠﺸﻧاد ﻪﮐ ﺖﻓﺮﮔ ﻪﺠﯿﺘﻧ دﻮﺧ ﺶﻫوﮋﭘ رد ﯽﺟاﺪﻠﺑ ﺖ
ﻪﺑ  ﻦﯾدﺮﺠﻣ   زا  ﺖﻣﻼﺳ   ﯽﻧاور  یﺮﺘﺸﯿﺑ  رادرﻮﺧﺮﺑ  ﺪﻧدﻮﺑ   )20  .(  
░░░░░░░░░░░░░░░░░░░░░░ 
 ﻊﺑﺎﻨﻣ 
1. Hemchand L. Psychological problems of students and the role of counselling, unpublished 
PhD.Thesis in clinical psychology, submitted to Bangalore University, Bangalore, 1983: 231. 
2. Cho YB. Suicidal ideation, acculturative stress, and perceived social support among Korean 
adolescents, In Dissertation Abstract International- B, 2002; 63(08): 3907. 
3. Wig NN, Naggpal PN, Khanna H. Psychiatric problems in university student, Indian Journal of 
psychology, 1969; 11: 65 – 71. 
4 .ﺷ ،ﯽﻧارﻮﺗﻒﯾﺮ . ﻪﻤﻃﺎﻓ تﺮﻀﺣ ﯽﯾﺎﻣﺎﻣ و یرﺎﺘﺳﺮﭘ هﺪﮑﺸﻧاد نﺎﯾﻮﺠﺸﻧاد ﯽﻧاور ﺖﺷاﺪﻬﺑ ﺖﯿﻌﺿو طﺎﺒﺗرا ﯽﺳرﺮﺑ)س (ﺖﻓﺮﺸﯿﭘ ﺎﺑ  نﺎﻧآ ﯽﻠﯿﺼﺤﺗ
زاﺮﯿﺷ رد . ﯽﮑﺷﺰﭘ مﻮﻠﻋ هﺎﮕﺸﻧاد وزاﺮﯿﺷ ﯽﻧﺎﻣرد ﯽﺘﺷاﺪﻬﺑ تﺎﻣﺪﺧ ،1378  ،143-135. 
5. Carrol H. Mental hygiene, New Jersey, Englewood Cliffs, 1979: 76. 
6. Duarte CM. Help-seeking behaviors among Latino college students, Dissertation Abstract 
International- B, 2002; 63(09): 4366. 
7. Farahbakhsh S. A comparative study of mental health of Iranian research scholars regarding their 
academic variables, Educational Research Quarterly, 2004 Sept; 28(1): 27-37. 
8. Farahbakhsh S. A comparative study of Iranian PhD Students in relation to their mental health, New 
Frontiers in Education. 2003 Jan; 33(1): 63-66. 
9. World Health Organization, Technical report series, No. 98 Legislation affecting psychiatric 
treatment, Fourth report of the expert committee on mental health, July 1955. 
10. Kaplan, L. Education and mental health, New York, Harper and Row, 1971: 105. 
11. French JRP. Job demands and worker health, presented at American Psychological Association 
Symposium, Washinhton D.C.1976. 
12. Kamau CW. Burnout, locus of control and mental health of teachers in eastern province of Kenya, 
Unpublished PhD. Thesis in Education submitted in Punjab University Chandigarh, Chandigarh, 1992: 
123-129. 
13. Farahbakhsh S. Mental health of secondary school principals in relation to occupational variables, 
In Journal of Psychological Researches, 2004 Jan; 48 (1): 5-10. 
14. Joudat TA. A Locus of control, mental health and religion of students of Oroumieh University, 
Unpublished doctoral thesis in education, submitted in Punjab University, Chandigarh, 2002: 220. 
15 .ناﺮﻤﻋ ﺪﻤﺤﻣ ﺐﺴﻧ .ﻼﺳ و ﯽﻨﯾد تادﺎﻘﺘﻋا ﻦﯿﺑ طﺎﺒﺗرا ﯽﺳرﺮﺑ تﺎﻣﺪﺧ و ﯽﮑﺷﺰﭘ مﻮﻠﻋ هﺎﮕﺸﻧاد ﯽﺳﺎﻨﺷرﺎﮐ ﺮﺧآ لﺎﺳ نﺎﯾﻮﺠﺸﻧاد رد ناور ﺖﻣ
ناﺮﯾا ﯽﻧﺎﻣرد ﯽﺘﺷاﺪﻬﺑ.ﺪﺷرا ﯽﺳﺎﻨﺷرﺎﮐ ﻪﻣﺎﻧ نﺎﯾﺎﭘ   ،ﯽﯾﺎﻣﺎﻣ و یرﺎﺘﺳﺮﭘ هﺪﮑﺸﻧاد ،ناﺮﯾا ﯽﮑﺷﺰﭘ مﻮﻠﻋ هﺎﮕﺸﻧاد ،1378. 
16 .سﺎﺒﻋ ﻦﻣﻮﻫ .ﺶﺳﺮﭘ ﯽﺑﺎﯾرﺎﺠﻨﻫ و یزﺎﺳ دراﺪﻧﺎﺘﺳا ﯿﺑﺮﺗ تﺎﻘﯿﻘﺤﺗ ﻪﺴﺳﺆﻣ ،ﯽﻣﻮﻤﻋ ﺖﻣﻼﺳ ﻪﻣﺎﻧ ،ﻢﻠﻌﻣ ﺖﯿﺑﺮﺗ هﺎﮕﺸﻧاد ،ﯽﺘ1376: 76.  
17 .هدﮋﻣ ناﺮﻬﻣ .ناور نﺎﯾﻮﺠﺸﻧاد ﺎﺑ ﯽﮑﺷﺰﭘ ﻪﺘﺷر نﺎﯾﻮﺠﺸﻧاد باﺮﻄﺿا ناﺰﯿﻣ ﻪﺴﯾﺎﻘﻣ ﺪﺷرا ﯽﺳﺎﻨﺷرﺎﮐ ﻪﻣﺎﻧ نﺎﯾﺎﭘ ،ﯽﻨﯿﻟﺎﺑ ﯽﺳﺎﻨﺷ . هﺎﮕﺸﻧاد            
 ،ﻦﻫ دور ﺪﺣاو ،ﯽﻣﻼﺳا دازآ1377 ،109-97 . 
18. Davidson L. Anxiety disorders in college students. Journal of Psychology.1993; 14:126-139. 
19 .ﺎﺿﺮﯿﻠﻋ ﺎﺑﺎﺑ ﺎﻗآ . و ﻒﯿﺻﻮﺗﻪﺘﺷر ﺮﺴﭘ نﺎﯾﻮﺠﺸﻧاد ﯽﻧاور ﺖﻣﻼﺳ ﻪﺴﯾﺎﻘﻣ هﺎﮕﺸﻧاد ﯽﮑﺷﺰﭘ مﻮﻠﻋ و مﻮﻠﻋ ،ﯽﻧﺪﺑ ﺖﯿﺑﺮﺗ یﺎﻫ نﺎﺘﺳدﺮﮐ یﺎﻫ.      
ﺪﺷرا ﯽﺳﺎﻨﺷرﺎﮐ ﻪﻣﺎﻧ نﺎﯾﺎﭘ،ﯽﺘﺸﻬﺑ ﺪﯿﻬﺷ هﺎﮕﺸﻧاد  ،ناور و ﯽﺘﯿﺑﺮﺗ مﻮﻠﻋ هﺪﮑﺸﻧاد ﯽﺳﺎﻨﺷ،1380:136.  
20 .سﺎﺒﻋ ،ﯽﺟاﺪﻠﺑ ﯽﻧادﺮﻣ .،دﺮﮐ ﺮﻬﺷ ﯽﮑﺷﺰﭘ مﻮﻠﻋ هﺎﮕﺸﻧاد نﺎﯾﻮﺠﺸﻧاد رد ﯽﻠﯿﺼﺤﺗ ﺖﻓﺮﺸﯿﭘ ﺎﺑ ﯽﺘﺧﺎﻨﺷ ﻪﻌﻣﺎﺟ یﺎﻫﺮﯿﻐﺘﻣ و ﯽﻧاور خﺮﻤﯿﻧ ﯽﺳرﺮﺑ  









Abstract    
 
The survey of students' mental health in relation to academic factors 
 
Farahbakhsh S. PhD, Gholamrezaei S. MA, Nikpay I. MA 
 
ntroduction: Mental health is one of the important factors that influences aptitude growth of the 
university students. The numerous Studies shown that students have types of emotional disorders 
similar to other human beings. The purpose of this exploring study is to study mental health of 
Lorestan University students in relation to some of academic and personal variables. 
Methods and Materials: The study used a descriptive method of research. The sample of this study 
consisted of 436 university students that who were selected randomly by the group sampling method. 
A questionnaire consisted mental health scale (MHS) as well as demographical characteristics 
employed for gathering the required data. The study was applied two groups independent t-test as well 
as One Way Analysis of Variance to study relationship between mental health scores of students and 
personal and academic variables. The data was analyzed by the statistical program for social sciences 
(SPSS). 
Results: The students’ mental health scores with an average of 164/19 (a little more than 
questionnaire average with an average of 150) showed that there are healthy students. Results 
indicated that there are significant relationships among mental health of students and their age, 
academic type of course and year as well. Results indicate that there aren’t relationships among 
student’s mental health and major field of study or faculty, academic achievement, residential and 
marital status as well.  
Conclusion: In general, can be saying that Lorestan University students have high mental health. 
Further, the sinior as well as third and evening students have low mental health as compare to other 
students. 
Keywords: Mental health, Student, Academic achievement, Faculty, Course, Residential and marital 
status.  
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